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Proposition de correction d'un dossier 


Le Comite de 
redaction de 
La Revue du Praticien 
a demande 
au P r Jean-Noel 
Fiessinger ce qu'il 
aurait repondu 
aux questions de ce 
dossier. Les reponses 
n’engagent 
evidemment que 
leur auteur. 


Madame A, 30 ans, rentre de vacances apres un sejour a San Francisco. Quelques heures apres 
son retour, elle se plaint d'une douleur basi-thoracique gauche et d'une dyspnee de debut brutal. 

En raison de ce voyage, son medecin traitant evoque la possibilite d'une embolie pulmonaire et 
I'adresse aux urgences de I'hopital. L'interrogatoire de cette patiente vous apprend qu'elle beneficie 
depuis 5 ans d'une contraception par Stediril. A I'age de 18 ans, elle a eu une thrombose veineuse 
surale, alors qu'elle portait une attelle pour entorse grave de la cheville, malgre une prophylaxie par 
Lovenox, 4 000 U une fois/jour. Depuis la puberte, elle doit prendre un traitement anticomitial par 
Alepsal (phenobarbital) en raison d'une comitialite temporale idiopathique. 

Elle est bien equilibree avec ce traitement (plus de crises depuis de nombreuses annees). 


En dehors de la dyspnee, I'examen clinique est normal. La pression arterielle est a 120-80 mmHg, 
le pouls a 85 par minute. (Cas n°4) 


■ QUESTION N° 1 

Dans I'immediat, quels examens 
complementaires pouvez-vous 
demander pour confirmer 
I’hypothese diagnostique soulevee ? 
Pour chacun d’entre eux, discutez 
leur interet et leurs limites. 

■ QUESTION N° 2 

Le diagnostic d'embolie pulmonaire 
de moyenne importance a ete 
confirme par les examens 
complementaires. Le bilan biologique 
general que vous avez realise ne 
montre pas d'anomalie significative. 
Notamment I'hemogramme et le 
bilan d'hemostase donnent : 
hemoglobine 14,4 g/dL ; leucocytes 
7,2 G/L ; plaquettes 350 G/L, taux 
de prothrombine (TP) 85 % ; TCA 31 s 
(temoin 35 s). Vous planifiez le 
traitement antithrombotique qu'il est 
necessaire de prescrire. Pour chacune 
des solutions therapeutiques 
possibles, decrivez-en les avantages 
et les inconvenients. Indiquez le nom 
du medicament, les doses, la voie 
d'administration, et le cas echeant les 
modalites de la surveillance 
biologique. 


■ QUESTION N° 3 

Au huitieme jour du traitement I'lNR 
est a 1,5 malgre 30 mg de fluindione 
(1 cp et demi de Previscan). Cette 
relative resistance au medicament 
etait-elle previsible ? 

■ QUESTION N° 4 

En raison de cette resistance, 
I'heparinotherapie est prolongee. 
Dix jours apres le debut du 
traitement, alors que les signes 
cliniques pulmonaires avaient 
disparu, la patiente se plaint d'une 
douleur au mollet gauche. Un 
examen echo-doppler revele une 
thrombose des veines jumelles qui 
n'existait pas a I'entree de la 
patiente. Le controle du traitement 
heparinemique temoigne pourtant 
d’un equilibre correct. 
L'hemogramme montre : 
hemoglobine 14,2 g/dL ; leucocytes 
6,4 G/L ; plaquettes 120 G/L. 

Que vous evoque cet evenement ? 
Quelle est la conduite a tenir ? 

■ QUESTION N° 5 

Moyennant un traitement adequat, 
tout s'est finalement bien passe. II y 
a maintenant 2 mois que la patiente 
est rentree de vacances. 


Le traitement anticoagulant est 
equilibre avec 40 mg de fluindione. 
Afin de trouver une explication 
possible a cette histoire clinique et 
de prendre le cas echeant des 
mesures de prevention adaptees 
(la patiente a 2 soeurs de 20 et 
18 ans), vous planifiez un bilan de 
thrombophilie. Ce bilan est-il justifie ? 
Quel est le meilleur moment pour 
planifier le bilan ? Indiquez par 
ordre de frequence decroissant les 
anomalies que pourrait presenter 
la patiente et que vous allez devoir 
rechercher ? 

■ QUESTION N° 6 

Votre enquete n'a rien donne. 
Votre patiente envisage un voyage 
au Vietnam pour ses prochaines 
vacances, alors que le traitement 
par fluindione (Previscan) est 
arrete depuis 3 mois. Quels 
conseils lui donnez-vous 
concernant sa contraception ? 

■ QUESTION N° 7 

Quels conseils de prevention 
(vis-a-vis de la maladie thrombo- 
embolique) lui prodiguerez-vous 
pour son voyage au Vietnam ? 
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